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Fecha de solicitud: 

(Application date) 

 

 

 

  

 

(ACADEMIC EXCHANGE REGISTRATION APPLICATION) 

1. INFORMACIÓN GENERAL. (overview) 

NOMBRE ESTUDIANTE: 
(Student´s Name) 
 
PAIS DE ORIGEN: 
(Country of Origin) 
 
CIUDAD DE ORIGEN: 
(City of Origin) 
 
INSTITUCIÓN DE ORIGEN: 
(Home Institution) 
 
CARRERA EN  CURSO: 
(Career on course) 
 
SEMESTRE EN CURSO: 
(Semester on course) 

INSTITUCION DESTINO: 
(Host Institution) 
 
PAÍS DESTINO: 
(Host Country) 
 
CIUDAD DESTINO: 
(Host City)  
 
PROGRAMA A CURSAR: 
(Carreer to enroll) 
 
DURACIÓN DEL INTERCAMBIO: 
(Exchange Time)  
 
TIPO DE MOVILIDAD (Type of mobility)   

 Pasantía investigación: ___ 
             (Research Internship) 

 Intercambio académico:___ 
             (Academic exchange) 

 

Existe un Convenio de Cooperación vigente entre ambas instituciones?: SI ____    NO ____  
(Is there a general agreement between the institutions?) 
 

2. DATOS PERSONALES (personal information) 

Fecha de Nacimiento: ______________________________      Sexo: F______  M ______ 
(Date of Birth)                          (Sex: Female       Male) 
 
Pasaporte No: ________________________  Fecha de emisión: _______________  
(Passport Number)                 (Issue Date) 
 
Fecha de Vencimiento: ________________  Nacionalidad: _____________________ 
(Exp. Date)                  (Nationality) 
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Dirección de residencia: ____________________________________________________ 
(Residential Address) 

Email: ______________________________________________________  
 
Teléfono móvil: _______________________ Teléfono fijo: ________________________ 
(Mobile telephone number)      (Home telephone number)    

 

3. PROGRAMA ESTUDIOS A REALIZAR EN EL ITM. (Studies Program to perform in the ITM) 

Código 
Asignatura 

(Subject code) 

Asignatura  
(Subject) 

Créditos  
(Credits) 

Aprobado 
(Approved) 

    

    

    

    

    

    

TOTAL CRÉDITOS (Total Credits)   

 

PROGRAMA ESTUDIOS EQUIVALENTES EN INSTITUCIÓN DE ORIGEN. (Equivalent Studies Program 
at home institution) 

Código 
Asignatura 

(Subject code) 

Asignatura  
(Subject) 

Créditos  
(Credists) 

Aprobado 
(Approved) 

    

    

    

    

    

    

TOTAL CRÉDITOS (Total Credits)   

 

4. HABILIDADES EN EL LENGUAJE (language skills) 

Todas las actividades del ITM son realizadas en español.  Algunos cursos son en inglés.  
(All ITM activities are performed in Spanish. Some courses are in English)  
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Español:   Nivel Alto______   Nivel Medio ______ Nivel Bajo ______ 

¿Considera usted que es necesario ingresar en un curso de español para extranjeros? 
(Do you consider necessary to take a Spanish program for Foreigners?)  
_______________________________________________________________________  

   5.  REQUISITOS GENERALES (General Requirements) 

N. 
Requisito 

(Requirement) 

CUMPLE 
(Fulfill) OBSERVACIONES 

(Notes) SI 
(Yes) 

NO 
(No) 

1 
Carta de Aval de la Facultad en Institución de Origen 
(Letter from Responsible  Academic officer- Home Institution) 

   

2 
Carta de presentación de Relaciones Internacionales 
Institución de Origen 
(Letter from International Relations office- Home Institution) 

   

3 
Hoja de vida académica en español 
(Academic Curriculum Vitae in spanish) 

   

4 
Carta de motivación 
(Motivation Letter) 

   

5 
Copia del Pasaporte 
(Passport copy) 

   

6 Foto Actualizada 
(Photo) 

   

7 Aprobaciones del presente formulario 
(Approvals for this application)  

   

 

*Todas las postulaciones deben presentarse en la Dirección de Cooperación y Relaciones Internacionales 

dentro de las fechas establecidas por la Institución en el calendario académico. (Every application must be 

submitted in the Direction of International Relations within the time set by the Institution in the academic 

calendar). 

EL PARTICIPANTE CERTIFICA QUE CONOCE Y CUMPLE LOS REQUISITOS DEL CONVENIO Y 
QUE SE CIÑE AL REGLAMENTO DE LA UNIVERSIDAD ANFITRIONA Y SE COMPROMETE A 
CONFIRMAR SI HARÁ USO O NO DEL INTERCAMBIO. 
 
 
 
FIRMA ESTUDIANTE: _________________________ 

(Student`s Signature) 

 



 
  

FORMULARIO DE POSTULACIÓN PARA 
ESTUDIANTES VISITANTES  

Código $CODIGO  

Versión $VERSION 

Fecha $FECHA 

 

Página 4 de 4 
 

6. APROBACIONES   

(Approvals) 

INSTITUCION DE ORIGEN 
(Home Institution) 

INSTITUCION DE DESTINO 
(Host Institution) 

Dirección Relaciones Internacionales 
(International Relations Office) 
 
Nombre (Complete Name:) 
Cargo (Position:) 
Firma (Signature):______________ 
 
Responsable académico 
(Responsible Academic officer) 
 
Nombre (Complete Name): 
Cargo (Position): 
Firma (Signature):______________ 
 
Fecha (Date:) 

Dirección de Relaciones Internacionales 
(International Relations Office) 
 
Nombre (Complete Name): 
Cargo (Position:) 
Firma (Signature):______________ 
 
Responsable académico 
(Responsible Academic officer) 
 
Nombre (Complete Name): 
Cargo (Position: 
Firma (Signature):______________ 
 
Fecha (Date): 

   

REQUISITOS PARA LOS ESTUDIANTES VISITANTES  

 

a.  Formulario del ITM Totalmente diligenciado 
b. Estar matriculado en un programa de pregrado en una institución de educación superior. Si 

la institución de origen tiene un convenio de intercambio con el ITM, el estudiante solo 

pagará los derechos de matrícula en su institución de origen. En caso de que el estudiante 

provenga de una institución que no cuente con convenio de intercambio con el ITM, el 

estudiante debe pagar la matricula en esta Institución.    

c. Carta de presentación de Relaciones Internacionales Institución de Origen.   

d. Hoja de vida académica en español.   

e. Carta de motivación del estudiante  

f. Copia del Pasaporte (extranjeros) y Documento de identidad 

g. Foto Actualizada 

h. Haber superado exitosamente el tercer semestre de estudios al momento de hacer la 

solicitud y no estar bajo sanción disciplinaria en su institución de origen.  

j. Si es aceptado, el estudiante deberá enviar copia de la visa de estudiante (Si Aplica) y  copia 

del  seguro de salud nacional o internacional con cubrimiento en Colombia por el tiempo de 

permanencia en el país.  

k. Asumir los costos de desplazamiento y sostenimiento durante su estancia en el ITM. 

 


